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 و ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎي دوﭼﺮﺧﻪ ﺎزي روي ﺑﺮ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳﺮمﺛﻴﺮ ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺗﺎ
 ﺳﻮاران ﻣﺮد ﭘﺲ از ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز
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ﺗﻘﺎﺿﺎي ﺑﻲ ﺣﺪ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑﺮاي ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ 
ﻋﻤﻠﻜﺮدﻫﺎي ورزﺷﻲ ﺑﺎﻋﺚ ﺷﺪه اﺳﺖ ﺗﺎ ورزﺷﻜﺎران و 
ﺗﻮﺻﻴﻪ اي را ﺑﺮاي ﻛﺴﺐ  ﻣﺮﺑﻴﺎن ﺗﻘﺮﻳﺒﺎً ﻫﺮ ﻧﻮع ﻋﻘﻴﺪه و
اﻳﻦ ﻧﻜﺘﻪ ﻣﺨﺼﻮﺻﺎً در ﺗﻐﺬﻳﻪ .  ﺳﺮﻳﻊ ﺑﭙﺬﻳﺮﻧﺪﻣﻮﻓﻘﻴﺖ
 ﺑﺮﺧﻲ ﻣﻜﻤﻞ ﻫﺎي ﺗﻐﺬﻳﻪ اي .ﻛﻨﺪورزﺷﻲ ﺻﺪق ﻣﻲ
ورزﺷﻲ در ﺻﻮرت ﻟﺰوم ﺑﺎ ﻣﺼﺮف ﺻﺤﻴﺢ، ﻓﻮاﻳﺪ ﻗﺎﺑﻞ 
  وﺟﻮد اﻳﻦ، اﺛﺮ ﺑﺨﺸﻲ ﺗﻌﺪاد ﻛﻤـــﻲ ازﺗﻮﺟﻬﻲ دارﻧﺪ، ﺑﺎ 
  
 .(1 )آﻧﻬﺎ در ﺑﻬﺒﻮد ﻋﻤﻠﻜﺮد ورزﺷﻲ ﺛﺎﺑﺖ ﺷﺪه اﺳﺖ
در روي ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﻋﻨﺼﺮﻛﻤﻴﺎب ﺿﺮوري 
ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ اﻧﺮژي ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ 
 ﻋﻤﻠﻜﺮد ورزﺷﻲ ﺑﺴﻴﺎر ﺑﺎرة آﺛﺎر آن ﺑﺮ اﻃﻼﻋﺎت در
ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ از  ﺑﺮ ﻃﺒﻖ ﻳﺎﻓﺘﻪ.(2،3 )ﻣﺤﺪود اﺳﺖ
 ﻣﻘﺎدﻳﺮ روي ﭘﻼﺳﻤﺎ ﺑﻪ دﻧﺒﺎل ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت،
 از آن ﺟﺎ ﻛﻪ روي .(4 )ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻲ ﻳﺎﺑﺪ
  :ﭼﻜﻴﺪه
. ﺛﻴﺮ رﻳﺰ ﻣﻐﺬي ﺿﺮوري روي ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ورزﺷﻲ وﺟﻮد داردﭘﻴﺮاﻣﻮن ﺗﺎاﻃﻼﻋﺎت ﻛﻤﻲ  :زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف
ﻫﺪف از . ﺗﻮزﻳﻊ اﻳﻦ ﻋﻨﺼﺮ در ﺑﺪن، در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ ﻣﺘﻤﺮﻛﺰ ﺷﺪه اﻧﺪﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه 
 ﻫﻔﺘﻪ ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي روي ﺑﺮ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳﺮم و ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎي دوﭼﺮﺧﻪ 4ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮ 
  .ﺳﻮاران ﭘﺲ از ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﺑﻮد
 ﻛﻪ در  اﻋﻀﺎي ﺗﻴﻢ دوﭼﺮﺧﻪ ﺳﻮاري ﺟﺎدة ﺗﺮاﻓﻴﻚ ﺗﻬﺮان ﻧﻔﺮ از61در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﻴﻤﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ  :ﺑﺮرﺳﻲروش 
 ﻪﺑ ﺑﻪ ﺻﻮرت داوﻃﻠﺒﺎﻧﻪ اﻧﺘﺨﺎب و ﺑﺮ اﺳﺎس ﺷﺎﺧﺺ ﺗﻮده ﺑﺪن  روي ﺑﻮدﻧﺪﻲﺑﺮرﺳﻲ اوﻟﻴﻪ داراي وﺿﻌﻴﺖ ﻃﺒﻴﻌ
 ﻫﻔﺘﻪ ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي روي 4ﭘﺲ از ﮔﺬﺷﺖ .  ﺷﺪﻧﺪ و داروﻧﻤﺎ ﺗﻘﺴﻴﻢ( ﻣﻴﻠﻲ ﮔﺮم در روز03 )دو ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ روي
 ،وي رو ﻣﻴﺰانﺧﻮن ﺳﻴﺎﻫﺮﮔﻲ ﺗﻬﻴﻪ ز ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﻧﻤﻮﻧﻪ از آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻗﺒﻞ و ﭘﺲ ا
 ﻣﺴﺘﻘﻞ tداده ﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن .  و ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎ اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي ﺷﺪ ﺳﺮم آزادﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﺎم، ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون
  .ﺗﺤﻠﻴﻞ ﺷﺪﻪ و ﻫﻤﺒﺴﺘ
ﮔﺮوه ﺑﻪ دﻧﺒﺎل ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ دو در ﭘﻼﺳﻤﺎ  و ﻻﻛﺘﺎت  و ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزادﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﺎم :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
 ﺑﻴﻦ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﺎم و ﻻﻛﺘﺎت در دو ﮔﺮوه، ﻗﺒﻞ و ﭘﺲ از (.<P0/50 )ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺖ
 ﺑﻪ در ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ روي ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزاد  (.P>0/50) داري وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖﻲﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨ
  (. P<0/50) ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﮔﺮوه داروﻧﻤﺎ ﺑﻮد ﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎزدﻧﺒﺎل ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ در
 ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي روي در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز، ﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
ﺗﺎم و ﻛﺎﻫﺶ ﻻﻛﺘﺎت آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ از ﻳﻚ رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﺘﻌﺎدل ﭘﻴﺮوي ﻛﺮدﻧﺪ، ﻧﺸﺪ و ﺗﻨﻬﺎ ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻘﺎدﻳﺮ 
  .از ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﻣﻨﺠﺮ ﮔﺮدﻳﺪﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزاد ﭘﺲ 
  

































  و ﻫﻤﻜﺎران    دﻛﺘﺮ ﻋﺒﺎﺳﻌﻠﻲ ﮔﺎﺋﻴﻨﻲ        روي ﺑﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون و ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎي دوﭼﺮﺧﻪ ﺳﻮاران ﻣﺮد ﻞ ﺳﺎزياﺛﺮ ﻣﻜﻤ
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درﮔﻴﺮ در ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ ﺑﺮاي ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺑﺴﻴﺎري از آﻧﺰﻳﻢ ﻫﺎي 
اﻧﺮژي ﺿﺮوري اﺳﺖ، ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻘﺎدﻳﺮ روي در 
ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ ﻛﺎﻫﺶ ﻇﺮﻓﻴﺖ اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﻋﻀﻼت ﻣﻲ
 ﺑﺴﻴﺎري از ورزﺷﻜﺎران (.5 )رزﺷﻜﺎران ﻣﻨﺘﻬﻲ ﮔﺮددو
ﻲ ﻣﺘﻌﺎدل، ﻠﻲ رﻏﻢ ﺑﺮﺧﻮرداري از ﻳﻚ رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻋ
  ﻫﻨﮕﺎم ﺗﻤﺮﻳﻦ ﻫﺎي ﺳﻨﮕﻴﻦ ﻳﺎ ﻣﺴﺎﺑﻘﻪ ﻫﺎي ﺳﺨﺖ
  ﻲ رﻳﺰي را ﻛﻪ از دﺳﺖ  ﻧﻤﻲ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﻫﻤﺔ ﻣﻮاد ﻣﻌﺪﻧ
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ، ﻣﻜﻤﻞ ﻫﺎي وﻳﺘﺎﻣﻴﻨﻲ . داده اﻧﺪ، ﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻦ ﻛﻨﻨﺪ
ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺑﻪ وﻳﮋه ﺑﺮاي ورزﺷﻜﺎران و ﻣﻮاد ﻣﻌﺪﻧﻲ ﻣﻲ
(. 6،7 )ﺗﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﺑﻪ ﺷﻤﺎر روﻧﺪاﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ ﺑﺰرگ
رزﺷﻜﺎران اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﻲ از ﺟﻤﻠﻪ دوﭼﺮﺧﻪ ﺳﻮاران ﺟﺎده ﺑﻪ 
  دﻟﻴﻞ ﻣﺎﻫﻴﺖ رﺷﺘﺔ ورزﺷﻲ ﺧﻮد، ﻫﻤﻮاره ﻫﻨﮕﺎم 
ره ﻫﺎي ﺗﻤﺮﻳﻦ و ﻣﺴﺎﺑﻘﺎت، ﻣﻴﺰان ﺑﺴﻴﺎر زﻳﺎدي از دو
ﻣﻮاد ﻣﻌﺪﻧﻲ از ﺟﻤﻠﻪ روي را از ﻃﺮﻳﻖ ﻋﺮق و ادرار از 
ﺑﻪ ﻃﻮري ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮان آﻧﻬﺎ را ﺟﺰء . دﺳﺖ ﻣﻲ دﻫﻨﺪ
  .(8 )ﻋﺮق رﻳﺰان ﺑﺰرگ ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺑﻨﺪي ﻛﺮد
روي ﻧﻘﺶ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻬﻤﻲ در ﻓﻴﺰﻳﻮﻟﻮژي  ﻋﻨﺼﺮ
ت اﻧﺠﺎم ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺑﺎ . ﺗﻮﻟﻴﺪ ﻣﺜﻞ اﻳﻔﺎ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
 ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻣﺜﺒﺘﻲ ﺑﻴﻦ ﻣﻘﺎدﻳﺮ روي و ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺷﺪه،
ﮔﺰارش ﺷﺪه و ﺑﺪﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ روي 
آﻧﺰﻳﻢ . (9،01 )اﺳﺖ در ﺗﻨﻈﻴﻢ ﺗﺮﺷﺢ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﻣﺆﺛﺮ
ﻃﺒﻖ .  ﺣﺎوي ﻋﻨﺼﺮ روي اﺳﺖﻻﻛﺘﺎت دﻫﻴﺪروژﻧﺎز
 ﻛﻤﺒﻮد روي ﺑﻪ ﻛﺎﻫﺶ اﻳﻦ آﻧﺰﻳﻢ در ﻗﻠﺐ، ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت،
از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ . ﺷﺪه اﺳﺖﻋﻀﻠﺔ اﺳﻜﻠﺘﻲ ﻣﻨﺠﺮ  ﻛﻠﻴﻪ و
اﻧﺒﺎﺷﺖ اﺳﻴﺪﻻﻛﺘﻴﻚ ﺑﺎﻋﺚ ﺗﻮﺳﻌﺔ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻋﻀﻼﻧﻲ 
ﻣﻲ ﺷﻮد، ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﺷﺪه اﺳﺖ ﻏﻠﻈﺖ روي در ﺣﺪ 
ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ ﺗﺴﻬﻴﻞ ﻛﺎﻫﺶ اﺳﻴﺪ ﻣﻄﻠﻮب در ﻋﻀﻠﻪ ﻣﻲ
ﻧﺘﻴﺠﺔ ﻋﻤﻞ  ﻻﻛﺘﻴﻚ از ﻃﺮﻳﻖ ﺗﺒﺪﻳﻞ آن ﺑﻪ ﭘﻴﺮووات در
آﻧﺰﻳﻢ ﻻﻛﺘﺎت دﻫﻴﺪروژﻧﺎز ﻣﻨﺠﺮ ﺷﺪه و ﺑﺪﻳﻦ ﺗﺮﺗﻴﺐ 
  .(11 )ﺔ ﻓﻌﺎل ﺷﻮدﺑﺎﻋﺚ ﻛﺎﻫﺶ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻋﻀﻠ
 ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي روي  و ﻫﻤﻜﺎران،ayaK در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳﺮم، ( 3yad/gk/gm)
ﻛﺎﻫﺶ ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎ در ﻣﻮش ﻫﺎ ﭘﺲ از ﻳﻚ وﻫﻠﻪ 
 ﻫﻔﺘﻪ 4در ﺗﺤﻘﻴﻖ دﻳﮕﺮي، . (9 )ﺷﻨﺎي ﺷﺪﻳﺪ ﻣﻨﺠﺮﮔﺮدﻳﺪ
 ﻫﺎي در آزﻣﻮدﻧﻲ( 3yad/gk/gm) ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي روي
ﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون و ﻫﻮرﻣﻮن ﻫﺎي ﻏﻴﺮ ﻓﻌﺎل ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻘ
 ﺗﻴﺮوﺋﻴﺪي، ﻗﺒﻞ و ﭘﺲ از ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﻣﻨﺠﺮ ﺷﺪ
ﻣﺸﺎﺑﻪ اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺑﺮ روي ﻛﺸﺘﻲ ﮔﻴﺮان ﻧﺨﺒﻪ ﻧﻴﺰ . (2)
ﻪ ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﭘﻴﺸﻴﻦ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ و ﻧﺘﺎﻳﺞ آن ﻳﺎﻓﺘ
ﻳﻦ در ﺣﺎﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ در ﺗﺤﻘﻴﻖ ا. (3 )ﻳﻴﺪ ﻛﺮدرا ﺗﺎ
ﺮ زﻳﺎد روي ، ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي ﻣﻘﺎدﻳ و ﻫﻤﻜﺎرانrelheoK
در اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ ﻣﻨﻈﻢ، ﻛﻪ داراي 
وﺿﻌﻴﺖ ﻃﺒﻴﻌﻲ از ﻟﺤﺎظ ﻋﻨﺼﺮ روي ﺑﻮده و از ﻳﻚ 
رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﻄﻠﻮب ﭘﻴﺮوي ﻣﻲ ﻛﺮدﻧﺪ ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ 
ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳﺮم و ﺳﺎﻳﺮ ﻫﻮرﻣﻮن ﻫﺎي آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ 
ﺑﺎره  ﺑﺎ وﺟﻮد ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺪك و ﻣﺘﻨﺎﻗﺾ در. (21 )ﻣﻨﺠﺮ ﻧﺸﺪ
زي روي ﺑﺮ ﭘﺎﺳﺦ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون و ﻻﻛﺘﺎت ﺑﻪ ﺛﻴﺮ ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎﺎﺗ
ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ، ﺿﺮورت دارد ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﮔﺴﺘﺮده 
ﺑﻪ ﻋﻼوه، دوز ﻣﺼﺮﻓﻲ ﻣﻜﻤﻞ روي . ﺗﺮي در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ اﻧﺠﺎم ﺷﻮد
  در ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﮔﺬﺷﺘﻪ زﻣﻴﻨﻪ اﺻﻠﻲ و ﺳﺆال اﺳﺎﺳﻲ اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ 
 ﺗﻮﺻﻴﻪ ﺷﺪه ﻣﻘﺪار ﻣﺠﺎز ﺧﻮراﻛﻲﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ، ﻛﻪ ﺑﺴﻴﺎر ﺑﻴﺸﺘﺮ از 
 در زﻣﻴﻨﻪ ()secnawolla yrateid dednemmoccR=ADR
ﺑﻪ دﻟﻴﻞ اﻳﻨﻜﻪ اﻓﺰاﻳﺶ . ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي اﻳﻦ ﻋﻨﺼﺮ اﺳﺖ
ﺑﻴﺶ از دو ﺑﺮاﺑﺮ ﻣﻘﺪار ﻣﺠﺎز ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﻣﺼﺮﻓﻲ ﻋﻨﺼﺮ روي 
 و LDHﺑﻪ ﻛﺎﻫﺶ ( ADR) ﺧﻮراﻛﻲ ﺗﻮﺻﻴﻪ ﺷﺪه
اﺧﺘﻼل در ﻋﻤﻠﻜﺮد اﻳﻤﻨﻲ و ﺟﺬب ﻋﻨﺼﺮ ﻣﺲ ﻣﻨﺠﺮ ﻣﻲ 
ﻴﺰان ، در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺳﻌﻲ ﺷﺪه اﺳﺖ ﺗﺎ ﻣ(31 )ﮔﺮدد
( 41) ADRﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي روي در ﻣﺤﺪوده ﺗﻮﺻﻴﻪ ﺷﺪه 
ﺑﺮاي ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي اﻳﻦ ﻋﻨﺼﺮ ﺑﺎﺷﺪ و ﻫﻤﻴﻦ ﻣﻮﺿﻮع 
ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺣﺎﺿﺮ را از ﺳﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﻮﺟﻮد ﻣﺘﻤﺎﻳﺰ 
ﺛﻴﺮ ﻣﻜﻤﻞ ﻟﺬا اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﺎ. ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
 ﺑﺮ ﭘﺎﺳﺦ ADRﺳﺎزي ﻋﻨﺼﺮ روي ﺑﺎ دوز ﭘﻴﺸﻨﻬﺎدي 
 در دوﭼﺮﺧﻪ ﺳﻮاران ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳﺮم وﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎ
ﺑﺎ وﺿﻌﻴﺖ ﻃﺒﻴﻌﻲ روي  ﭘﺲ از ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ 
  .ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
  
 :روش ﺑﺮرﺳﻲ
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 ــــﻮن و ﭘﺲ آزﻣــــﻮن ﺑـــﻮد و ﺑـﺎ ﻗﺎﻟﺐ ﻃﺮح ﭘﻴﺶ آزﻣ 
در ﺳ ـﺎﻣﺎﻧﻪ ﺛﺒـﺖ ﭘـﺲ از ﺛﺒـﺖ و اﺧﺬ ﻣﺠـﻮز از ﻛﻤﻴﺘـﻪ اﺧـﻼق 
 ،(1N457701011102TCRT)  اﻳـــﺮانﻲﻛﺎرآزﻣــ ـﺎﻳﻲ ﺑـــﺎﻟﻴﻨ 
ﭘﺲ از ﻫﻤﺎﻫﻨﮕﻲ ﻫﺎي ﻻزم ﺑﺎ ﺗـﻴﻢ ﺑﺎﺷـﮕﺎﻫﻲ  .اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
 و ﺗﻮﺿـﻴﺢ ﻫـﺪف و ﺗﺮاﻓﻴـﻚ ﺗﻬـﺮاندوﭼﺮﺧـﻪ ﺳـﻮاري 
ﻧﺤــﻮه اﺟ ــﺮاي ﭘ ــﮋوﻫﺶ، دوﭼﺮﺧ ــﻪ ﺳ ــﻮاران داوﻃﻠ ــﺐ 
رﺿﺎﻳﺖ ﻛﺘﺒﻲ ﺧﻮد را اﻋﻼم ﻛﺮدﻧـﺪ و ﺳـﭙﺲ ﻛﺎرﺑﺮﮔـﺔ 
ﺗﻨﺪرﺳﺘﻲ ﻣﺒﻨﻲ ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ و ﻋﺪم اﺑـﺘﻼ ﺑـﻪ ﺑﻴﻤـﺎري ﻫـﺎي 
ﭘﺲ از ﺑﺮرﺳﻲ ﻛﺎرﺑﺮﮔﻪ ﻫﺎ، . ﻂ آن ﻫﺎ ﭘﺮ ﺷﺪ ﺧﺎص ﺗﻮﺳ 
اﻓﺮادي ﻛﻪ از ﻣﻜﻤﻞ ﻫﺎ و داروﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ اﺳﺘﻔﺎده ﻣـﻲ 
ﻛﺮدﻧﺪ و ﻳـﺎ آن ﻫـﺎﻳﻲ ﻛـﻪ در ﻃـﻮل ﻣـﺪت زﻣـﺎن اﻧﺠـﺎم 
ﭘـﮋوﻫﺶ درﮔﻴـﺮ ﻣـﺴﺎﺑﻘﺎت ﺑﻮدﻧـﺪ و ﻳـﺎ ﺟـﺰء دوﭼﺮﺧـﻪ 
 ﻟﻴﺴﺖ اﻓـﺮاد واﺟـﺪ ﺷـﺮاﻳﻂ ﺳﻮاران ﭘﻴﺴﺖ رو ﺑﻮدﻧﺪ، از 
ﻪ ﺻـﻮرت  ﻧﻔـﺮ از آن ﻫـﺎ ﺑ ـ61 در ﻧﻬﺎﻳـﺖ .ﺣﺬف ﺷـﺪﻧﺪ 
 و ﺑﺮ اﺳﺎس  ﺑﺮاي اﺟﺮاي آزﻣﻮن ﺑﺮﮔﺰﻳﺪه ﺷﺪﻧﺪ ﺗﺼﺎدﻓﻲ
از .  ﻧﻔﺮي ﺗﻘﺴﻴﻢ ﺷﺪﻧﺪ 8ﺷﺎﺧﺺ ﺗﻮده ﺑﺪﻧﻲ ﺑﻪ دو ﮔﺮوه 
اﻓﺮاد ﻣﻨﺘﺨﺐ ﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺷـﺪ در دوره ﭘـﮋوﻫﺶ و دو ﻫﻔﺘـﻪ 
 ﻣﻮاد ﻣﻌﺪﻧﻲ - ﻗﺒﻞ از ﺷﺮوع آن، از ﻫﻴﭻ ﻣﻜﻤﻞ وﻳﺘﺎﻣﻴﻨﻲ 
و ﻳﺎ ﻫﺮ ﮔﻮﻧﻪ ﻣﻜﻤﻞ ﻫﺎي اﺳﻴﺪ آﻣﻴﻨﻪ اي ﺣﺎوي وﻳﺘـﺎﻣﻴﻦ 
ﺗﺮﻛﻴــﺐ ﺑـﺪن و ﺗـﻮان  .ﻧﻲ اﺳــﺘﻔﺎده ﻧﻜﻨﻨـﺪو ﻣـﻮاد ﻣﻌـﺪ
ﻫﻮازي ﻫﺮ ﻳﻚ از آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻳﻚ ﻫﻔﺘﻪ ﻗﺒﻞ از ﺷـﺮوع 
ﺳ ــﭙﺲ از ﻫ ــﺮ ﻳ ــﻚ از  .ﺪازه ﮔﻴ ــﺮي ﺷ ــﺪ ـ ـــﭘ ــﮋوﻫﺶ اﻧ
ﺎﻋﺖ از آﺧــﺮﻳﻦ ــ ـــ ﺳ42آزﻣـﻮدﻧﻲ ﻫـﺎ، در ﺣـﺎﻟﻲ ﻛـﻪ 
ﺟﻠﺴﺔ ﺗﻤﺮﻳﻨﻲ ﺷﺎن ﻣﻲ ﮔﺬﺷـﺖ در ﺣﺎﻟـﺖ ﻧﺎﺷـﺘﺎ، ﺑـﺮاي 
 ،ارزﻳﺎﺑﻲ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ ﭘﺎﻳـﻪ روي ﻗﺒـﻞ از دوره ﻣﻜﻤـﻞ ﺳـﺎزي 
ﻣﻜﻤﻞ ﻫﺎ درﻛﭙﺴﻮل ﻫﺎي ﻫـﻢ . ﻮن ﮔﻴﺮي ﺑﻪ ﻋﻤﻞ آﻣﺪ ﺧ
در (  ﻣﻴﻠـﻲ ﮔﺮﻣـﻲ 052)ﺷﻜﻞ و در اﻧﺪازه ﻫﺎي ﻳﻜـﺴﺎن 
. اﺧﺘﻴﺎر آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ در ﮔﺮوه ﻫﺎي ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﻗﺮار داده ﺷﺪ 
 ﻣﻴﻠـﻲ 03ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ روزاﻧﻪ ﻳﻚ ﻋﺪد ﻛﭙﺴﻮل ﺣـﺎوي 
ﮔﺮم روي و ﮔﺮوه داروﻧﻤﺎ ﻧﻴﺰ روزاﻧﻪ ﻳﻚ ﻋﺪد ﻛﭙـﺴﻮل 
 4 ﭘﺲ از ﮔﺬﺷـﺖ .ﺣﺎوي دﻛﺴﺘﺮوز ﻣﺼﺮف ﻣﻲ ﻛﺮدﻧﺪ 
 ــﺎم ﭘﺮوﺗﻜﻞ اﺻﻠﻲ،اﻧﺠﻫﻔﺘﻪ ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي، ﻗﺒﻞ و ﺑﻌﺪ از 
ﺟﻬــﺖ ارزﻳــﺎﺑﻲ ﻓﺎﻛﺘﻮرﻫــﺎي ﻣــﻮرد ﻧﻈــﺮ ﻣﺤﻘــﻖ، از 
  . آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي ﺷﺪ
 ﺑـﻪ ﻣﻨﻈـﻮر ارزﻳـﺎﺑﻲ :ارزﻳﺎﺑﻲ ﻣﻴـﺰان روي رژﻳـﻢ ﻏـﺬاﻳﻲ 
رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ و ﻣﻴﺰان درﻳﺎﻓﺘﻲ روي روزاﻧﻪ آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ، 
ﻳﻲ و ﺑﺴﺎﻣﺪ ﻏﺬاﻳﻲ ﮔﺮﻓﺘﻪ  ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏﺬا42از آن ﻫﺎ ﻳﺎدآﻣﺪ 
ﭘﺲ از ﺑﺮرﺳﻲ ﻳﺎدآﻣﺪﻫﺎي ﻏﺬاﻳﻲ اﻃﻼﻋﺎت ﺣﺎﺻﻞ . ﺷﺪ
ﺗﻮﺳﻂ ﻧﺮم اﻓﺰار ﭘﺮدازﺷﮕﺮ ﻏﺬا ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴـﻞ ﺷـﺪه و 
ﻣﻴﺰان ﻛﺎﻟﺮي درﻳﺎﻓﺘﻲ و ﻣﻘﺎدﻳﺮ روزاﻧﻪ ﻫﺮ ﻳـﻚ از ﻣـﻮاد 
ﻣﻐﺬي از ﺟﻤﻠﻪ روي، در رژﻳﻢ ﻏـﺬاﻳﻲ آن ﻫـﺎ ﻣـﺸﺨﺺ 
:  و ﮔ ــﺮوه داروﻧﻤ ــﺎ 61/43±1/32: ﮔ ــﺮوه ﻣﻜﻤ ــﻞ ) ﺷ ــﺪ
ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ  ADR ﺳﭙﺲ اﻳـﻦ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ ﺑـﺎ (. 51/87±1/80
 ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ و ﻫﻴﭻ ﮔﻮﻧﻪ ﻛﻤﺒﻮدي (41 )(51yad/gm )روي 
  .ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ
 ﺑﺮاي اﻧﺠﺎم ﭘﺮوﺗﻜﻞ ﺗﻮان :ﭘﺮوﺗﻜﻞ ﺳﻨﺠﺶ ﺗﻮان ﻫﻮازي 
ﺧﻪ ﻣﻨﺎرك ﺳﺎﺧﺖ ﻛﺸﻮر ﺳﻮﺋﺪ، ﻣـﻮرد ﻫﻮازي از دوﭼﺮ 
ﻳﻴـﺪ ﻣﺮﻛـﺰ ﺳـﻨﺠﺶ ﻗﺎﺑﻠﻴـﺖ ﻫـﺎي ﺟـﺴﻤﺎﻧﻲ آﻛـﺎدﻣﻲ ﺗﺎ
و ( 51 )س ﻣﻘﺎﻟـﻪ ﻣﺮﺟـﻊ ﭘﺮوﺗﻜﻞ ﺑﺮ اﺳـﺎ . اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﻳﺪ 
 011اﺑﺘـﺪا آزﻣـﻮدﻧﻲ ﻫـﺎ ﺑـﺎ  :ﻃﺒﻖ ﻣﺮاﺣﻞ زﻳﺮ اﻧﺠﺎم ﺷـﺪ 
 دﻗﻴﻘـﻪ ﺑـﻪ ﻃـﻮر 4 دﻗﻴﻘﻪ ﮔﺮم ﻛﺮدﻧﺪ، ﺳﭙﺲ ﻫـﺮ 01وات 
 وات ﺑـﻪ ﺑـﺎر ﻛـﺎر اﺿـﺎﻓﻪ ﺷـﺪ و ﻳـﻚ دﻗﻴﻘـﻪ 53ﻓﺰاﻳﻨﺪه 
در ﻧﻈـﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ اﺳﺘﺮاﺣﺖ ﻓﻌﺎل ﺑﻴﻦ ﻫﺮ ﻣﺮﺣﻠﻪ اﺿﺎﻓﻪ ﺑـﺎر 
ﻫـﺎ ﻲ اداﻣﻪ ﭘﻴﺪا ﻛﺮد ﻛﻪ آزﻣـﻮدﻧﻲ اﻳﻦ روﻧﺪ ﺗﺎ ﺟﺎﻳ . ﺷﺪ
 دﻗﻴﻘـﻪ ﻛﺎﻣـﻞ 4ﻗﺎدر ﺑﻪ ﺣﻔـﻆ آﺧـﺮﻳﻦ اﺿـﺎﻓﻪ ﺑـﺎر ﺑـﺮاي 
 ﻛـﺎﻫﺶ 57ﺑﻪ زﻳـﺮ ( mpr)ﻧﺒﻮدﻧﺪ و ﺳﺮﻋﺖ رﻛﺎب زدن 
ﺳﭙﺲ ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از ﻓﺮﻣـﻮل زﻳـﺮ و اﻃﻼﻋـﺎت . ﭘﻴﺪا ﻛﺮد 
  :ﺛﺒﺖ ﺷﺪه در ﻃﻮل آزﻣﻮن، ﺗﻮان ﻫﻮازي ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ
 
  53 × )042/t( + fW = xamW
ﻞ از ﺧﺎﺗﻤـﻪ ﻗﺒ ـ دﻗﻴﻘﻪ ﻛﺎﻣﻞ 4ﻣﻴﺰان اﺿﺎﻓﻪ ﺑﺎري ﻛﻪ ﺑﺮاي =  fW
ﺎن ﺣﻔﻆ آﺧـﺮﻳﻦ اﺿـﺎﻓﻪ ﻣﺪت زﻣ = t ﺳﺖ،آزﻣﻮن، ﺣﻔﻆ ﺷﺪه ا 
  .اﺧﺘﻼف ﺑﻴﻦ اﺿﺎﻓﻪ ﺑﺎرﻫﺎ=  53ﺑﺎر ﺑﻪ ﺛﺎﻧﻴﻪ، 
ﻻزم ﺑﻪ ذﻛﺮ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ارزش ﺗﻮان ﻫﻮازي، 
ﺣﺪاﻛﺜﺮ اﻛﺴﻴﮋن ﻣﺼﺮﻓﻲ آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻃﺒﻖ ﻓﺮﻣﻮل زﻳﺮ 
  .(71 )ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ
             534.0 + xamW × 14110.0 =xam2oV
  
، 07، 05ﻜﻞ، ـــ ﺑﺮاي اﺟﺮاي ﭘﺮوﺗ:ه ﺳﺎزﭘﺮوﺗﻜﻞ درﻣﺎﻧﺪ
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 و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ارﻗﺎم ﺑﻪ دﺳﺖ از آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ
اﺑﺘﺪا از  :آﻣﺪه ﭘﺮوﺗﻜﻞ ﻃﺒﻖ ﻣﺮاﺣﻞ زﻳﺮ اﺟﺮا ﺷﺪ
ارزش ﺗﻮان درﺻﺪ  05آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺷﺪ ﻛﻪ ﺑﺎ 
 دﻗﻴﻘﻪ 2ﺳﭙﺲ ﺑﻪ ﺗﻨﺎوب ﻫﺮ  ﻫﻮازي ﺧﻮد ﮔﺮم ﻛﻨﻨﺪ،
زش ﺗﻮان  درﺻﺪ ار05و ﺳﭙﺲ درﺻﺪ  09 ﺑﺎ ﻳﻚ ﺑﺎر
 09ﻲ ﻛﻪ ﻗﺎدر ﺑﻪ ﺣﻔﻆ ﻫﻮازي ﺧﻮد ﭘﺎ زدﻧﺪ ﺗﺎ ﺟﺎﻳ
.  دﻗﻴﻘﻪ ﻛﺎﻣﻞ ﻧﺒﻮدﻧﺪ2ﺗﻮان ﻫﻮازي ﺧﻮد ﺑﺮاي درﺻﺪ 
 08ﭘﺲ از اﻳﻦ ﻣﺮﺣﻠﻪ از آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺷﺪ ﺗﺎ ﺑﺎ 
 درﺻﺪ ﺗﻮان ﻫﻮازي ﺧﻮد ﺑﻪ ﺻﻮرت ﻫﺮ دو 05و درﺻﺪ 
ﻪ ﻧﻴﺰ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﻗﺒﻞ ــﻚ ﺑﺎر ﭘﺎ ﺑﺰﻧﻨﺪ، اﻳﻦ ﻣﺮﺣﻠدﻗﻴﻘﻪ ﻳ
ﺗﻮان درﺻﺪ  08زﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻗﺎدر ﺑﻪ ﺣﻔﻆ 
درﺻﺪ  07 دﻗﻴﻘﻪ ﻛﺎﻣﻞ ﻧﺒﻮدﻧﺪ ﺑﺎ 2ﻫﻮازي ﺧﻮد ﺑﺮاي 
ﺎﻳﮕﺰﻳﻦ ﺷﺪ و ﻳﻚ از آن ﻫﺎ ﺟ ﻮازي ﻫﺮـــارزش ﺗﻮان ﻫ
ﺮ ــﻲ اداﻣﻪ ﭘﻴﺪا ﻛﺮد ﻛﻪ دﻳﮕــ ﺗﺎ ﺟﺎﻳاﻳﻦ ﻣﺮﺣﻠﻪ
ارزش ﺗﻮان ﻫﻮازي درﺻﺪ  07ﻫﺎ ﻗﺎدر ﺑﻪ ﺣﻔﻆ آزﻣﻮدﻧﻲ
 .  دﻗﻴﻘﻪ ﻛﺎﻣﻞ ﻧﺒﻮدﻧﺪ2ﺧﻮد ﺑﺮاي 
 ﺳﻲ ﺳﻲ 6 :ﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﺧﻮﻧﻲ و ارزﻳﺎﺑﻲ ﺑﻴﻮﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲﻧ
از ( ﻟﻮﻟﻪ ﻫﺎي ﺧﻼء )ﺧﻮن داﺧﻞ ﻟﻮﻟﻪ ﻫﺎي وﻧﻮﺟﻜﺖ
ﺳﭙﺲ ﻟﻮﻟﻪ ﻫﺎ . ﻲ ﻫﺮ آزﻣﻮدﻧﻲ ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪﺳﻴﺎﻫﺮگ ﺑﺎزوﻳ
 01 دور در دﻗﻴﻘﻪ ﺑﻪ ﻣﺪت 0053 ﺗﺎ 0051ﺑﺎ ﺳﺮﻋﺖ 
 - 02زﻣﺎن آزﻣﺎﻳﺶ در دﻣﺎي دﻗﻴﻘﻪ ﺳﺎﻧﺘﺮﻳﻔﻮژ ﺷﺪ و ﺗﺎ 
  .درﺟﻪ ﺳﺎﻧﺘﻲ ﮔﺮاد ﻧﮕﻬﺪاري ﮔﺮدﻳﺪ
   ﮕﺎهــــﻪ وﺳﻴﻠﻪ دﺳﺘـــﻼﺳﻤﺎﻳﻲ روي ﺑــــﻣﻘﺎدﻳﺮ ﭘ
  
   (0208 SAA nilgnuoY) اﺳﭙﻜﺘﺮوﻣﺘﺮي ﺟﺬب اﺗﻤﻲ
روش ﭘﻼﺳﻤﺎ از ﺑﺮاي ﺳﻨﺠﺶ ﻻﻛﺘﺎت . اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي ﺷﺪ
   ﻧﺎﻧﻮﻣﺘﺮ255ﻛﺎﻟﺮي ﻣﺘﺮي آﻧﺰﻳﻤﻲ در ﻃﻮل ﻣﻮج 
  ehcoRو ﻛﻴﺖ( rezylanaotuA 004 argetnI saboC)
ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺳﺮﻣﻲ . اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ(  آﻟﻤﺎن،citsongaiD ﻛﻤﭙﺎﻧﻲ)
 ،nirosaiD )nosiaiLﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﺎم ﺑﻪ وﺳﻴﻠﻪ دﺳﺘﮕﺎه 
 ecnecsenimulimehC  yassaonummIو روش( اﻳﺘﺎﻟﻴﺎ
اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي و ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزاد ﺳﺮم ﻧﻴﺰ ﺑﻪ وﺳﻴﻠﻪ 
  .ﺪه ﺷﺪﺳﻨﺠﻴ( آﻟﻤﺎن، NDLﻛﻤﭙﺎﻧﻲ )اﻻﻳﺰا  ﻛﻴﺖ
 - اﺑﺘﺪا ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن ﻛﻮﻟﻤﻮﮔﺮوف:ﻫﺎي آﻣﺎريروش
ﺳﭙﺲ، ﺑﺮاي .  ﻃﺒﻴﻌﻲ ﺑﻮدن داده ﻫﺎ ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪاﺳﻤﻴﺮﻧﻮف،
 ﻫﺎي ﻓﺮدي آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺗﻔﺎوت ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ وﻳﮋﮔﻲ
در ﭘﻴﺶ آزﻣﻮن، و ﺑﺮاي ﻣﻘﺎﻳﺴﺔ دو ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ و داروﻧﻤﺎ 
  ﻣﺴﺘﻘﻞ اﺳﺘﻔﺎدهtدر ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎي ﻣﻮرد ﺗﺤﻘﻴﻖ از آزﻣﻮن 
ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﻐﻴﻴﺮات درون ﮔﺮوﻫﻲ در ﻫﺮ ﮔﺮوه از  .ﺷﺪ
ﺗﻤﺎﻣﻲ ﻋﻤﻠﻴﺎت آﻣﺎري در  . ﻫﻤﺒﺴﺘﻪ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪtآزﻣﻮن 
داري  اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﻳﺪ و ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ SSPSﻣﺤﻴﻂ ﻧﺮم اﻓﺰار 
  . در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪP<0/50
  
  :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
ي ﻓﺮدي وﻳﮋﮔﻲ ﻫﺎداري از ﻟﺤﺎظ ﻲ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨ
ﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ  ﺑﻴﻦ ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ و داروﻧﻤﺎ وآزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ
42 اﺳﺎس ﻳﺎد آﻣﺪ  ﺑﺮ.(1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره  )(P>0/50)
  ﻲ و ﺣﺪاﻛﺜﺮ اﻛﺴﻴﮋن ﻣﺼﺮﻓﻲ در دو ﮔﺮوه ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲﻨﺠﺳ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎي ﺗﻦ: 1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
   . ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ" ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ±اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر"داده ﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت
   ﻫﻔﺘﻪ4درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ ﻳﻚ ﻛﭙﺴﻮل ﺣﺎوي دﻛﺴﺘﺮوز ﺑﻪ ﻣﺪت :  داروﻧﻤﺎ ﻫﻔﺘﻪ، 4ﻠﻲ ﮔﺮم روي ﺑﻪ ﻣﺪت  ﻣﻴ03درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ : ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ روي
                          ﮔﺮوه                           
  ﺷﺎﺧﺺ ﻫﺎ





  0/428  671/78±8/20  671/78±8/2  (mc)ﻗﺪ 
  0/992  66/51±6/4  86/11±8/66  (gk)وزن 
  0/825  12/21±0/89  12/57±2/5  (gk/²m)ﺷﺎﺧﺺ ﺗﻮدة ﺑﺪن 
  0/1  11/94±1/67  31/45±3/90  )%(درﺻﺪ ﭼﺮﺑﻲ 
  0/556  95/82±5/82  85/73±6/45  (gk)وزن ﺑﺪون ﭼﺮﺑﻲ 
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   ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ  در زﻣﺎن روي ﭘﻼﺳﻤﺎي آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ  :2ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  
           زﻣﺎن         
  ﮔﺮوه
  ﭘﺲ از ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ  ﭘﺲ از ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي  ﭘﻴﺶ از ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي
  601/39±31/78  39/28±1/22  08/37±1/41  ﻣﻜﻤﻞ روي
  801/55±01/68  09/11±9  78/14±8/98  داروﻧﻤﺎ
  . ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ" ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ±اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر" ﺑﻪ ﺻﻮرت  ﻫﺎداده   (41) ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 57- 521  ld/gµﭘﻼﺳﻤﺎﻣﻘﺪار ﻃﺒﻴﻌﻲ روي 
   ﻫﻔﺘﻪ 4درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ ﻳﻚ ﻛﭙﺴﻮل ﺣﺎوي دﻛﺴﺘﺮوز ﺑﻪ ﻣﺪت : ،  داروﻧﻤﺎ ﻫﻔﺘﻪ4ﻠﻲ ﮔﺮم روي ﺑﻪ ﻣﺪت  ﻣﻴ 03درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ : ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ روي 
   
  
  
ﺳﺎﻋﺘﻪ ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﻴـﺰان درﻳﺎﻓﺘــــﻲ روي روزاﻧـﻪ در ﮔـﺮوه 
 51/8±1/80 و 61/43±1/32ﻣﻜﻤﻞ و داروﻧﻤﺎ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ 
 ﺧﻮراﻛﻲ ﺗﻮﺻﻴﻪ ﻣﻴﻠﻲ ﮔﺮم ﺑﻮد ﻛﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﻘﺪار ﻣﺠﺎز
ﻛﻤﺒـــﻮدي ( 51 yad/gm)ﺑـــﺮاي روي ( ADR)ﺷـــﺪه 
ﻫﻤﭽﻨ ــﻴﻦ ﻣﻘ ــﺎدﻳﺮ روي ﭘﻼﺳ ــﻤﺎي (. 41)ﻣ ــﺸﺎﻫﺪه ﻧ ــﺸﺪ 
ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭘﻴﺶ از ﻣﻜﻤـﻞ ﺳـﺎزي و ﭘـﺲ از آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ در 
ﺟـﺪول )در وﺿﻌﻴﺖ ﻃﺒﻴﻌﻲ ﻗﺮار داﺷﺖ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ 
ﺗﺤﻠﻴـﻞ ﻫـﺎي آﻣـﺎري، ﺑـﻴﻦ   ﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﺠﺰﻳﻪ و (.2ﺷﻤﺎره 
ﭘـﻴﺶ )ﺣﺎﻟﺖ اﺳﺘﺮاﺣﺖ  ﻖ در ﺎي ﺗﺤﻘﻴ ـــﺮ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫ ــﻣﻘﺎدﻳ
و در دو ﮔﺮوه روي و داروﻧﻤـﺎ اﺧـﺘﻼف ﻣﻌﻨـﻲ ( آزﻣﻮن
ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﺎم (. P>0/50) داري وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ 
ﺛﻴﺮ ﻛﺘـﺎت ﭘﻼﺳـﻤﺎ در ﻫـﺮ دو ﮔـﺮوه ﺗﺤـﺖ ﺗـﺎ ﺳـﺮم و ﻻ
( <P0/100)داري را ﻧـﺸﺎن داد ﺪﻧﻲ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻌﻨـﻲ ـ ــﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺑ 













ﮔﺮوه دو ﺗﻐﻴﻴﺮات ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﺎم ﺳﺮم در :1ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره 
ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺒﻞ و ﭘﺲ از ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ورزﺷـﻲ 
   درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز
  .ﺷـﺪ،ﻣـﻲ ﺑﺎ" اﻧﺤـﺮاف ﻣﻌﻴ ـﺎر و ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ"داده ﻫـﺎ ﺑـﺮ ﺣـﺴﺐ 
ﺑﻴﻦ دو ﮔﺮوه در ﻫﺮ   >P0/50،  ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﻴﺶ آزﻣﻮن <P0/50 #
ﻠﻲ ﮔـﺮم روي ﺑـﻪ  ﻣﻴ03درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ : وه ﻣﻜﻤﻞ رويﮔﺮ ،دو ﻣﺮﺣﻠﻪ 
 درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ ﻳـﻚ ﻛﭙـﺴﻮل ﺣـﺎوي : داروﻧﻤﺎ ،  ﻫﻔﺘﻪ 4ﻣﺪت 














دو ﮔﺮوه ﻣـﻮرد ﺗﻐﻴﻴﺮات ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎ در  :2ﻤﻮدار ﺷﻤﺎره ﻧ
   از ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﭘﺲﺑﺮرﺳﻲ
  .ﻣـﻲ ﺑﺎ،ﺷـﺪ "اﻧﺤـﺮاف ﻣﻌﻴ ـﺎر و ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ"داده ﻫـﺎ ﺑـﺮ ﺣـﺴﺐ 
ﺑﻴﻦ دو ﮔﺮوه در ﻫﺮ   >P0/50ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﻴﺶ آزﻣﻮن،   <P0/50 #
  دو ﻣﺮﺣﻠﻪ 
   ﻫﻔﺘﻪ4ﻠﻲ ﮔﺮم روي ﺑﻪ ﻣﺪت  ﻣﻴ03درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ : ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ روي
درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ ﻳﻚ ﻛﭙـﺴﻮل ﺣـﺎوي دﻛـﺴﺘﺮوز ﺑـﻪ : داروﻧﻤﺎ
































































































آزاد ﺳﺮم در دو ﮔﺮوه ﺳﺘﺮون  ﺗﺴﺘﻮ ﺗﻐﻴﻴﺮات :3ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره 
 ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺒﻞ و ﭘﺲ از ﻳﻚ وﻫﻠـﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ورزﺷـﻲ 
  درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز
   .ﻣـﻲ ﺑﺎﺷـﺪ "اﻧﺤـﺮاف ﻣﻌﻴـﺎر و ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ"  داده ﻫـﺎ ﺑـﺮ ﺣـﺴﺐ
ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔـﺮوه   <P0/50 * ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﻴﺶ آزﻣﻮن،  <P0/50 #
   .دارو ﻧﻤﺎ در ﭘﻴﺶ  آزﻣﻮن
   ﻫﻔﺘﻪ4ﻠﻲ ﮔﺮم روي ﺑﻪ ﻣﺪت  ﻣﻴ03درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ : ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ روي
درﻳﺎﻓﺖ روزاﻧﻪ ﻳﻚ ﻛﭙـﺴﻮل ﺣـﺎوي دﻛـﺴﺘﺮوز ﺑـﻪ : داروﻧﻤﺎ
   ﻫﻔﺘﻪ 4ﻣﺪت 
  
 ﻧﻤﻮدار) (P>0/50) داري وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ 
ﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزاد ﺳﺮم ﻧﻴﺰ ﺗﺤﺖ ﻣﻘﺎد(. 2 و 1ﺷﻤﺎره 
 وه اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺖﺮــــﺛﻴﺮ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺑﺪﻧﻲ در دو ﮔﺗﺎ
ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزاد در ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ  (>P0/50)
ﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه داروﻧﻤﺎ اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﻴﺸﺘﺮي را ﻧﺸﺎن روي ﻧﺴﺒ
  .(3 ﺷﻤﺎره ﻧﻤﻮدار) (=P0/430 )داد
  
  :ﺑﺤﺚ
 4ﻧﺸﺎن داد، ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ از ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ 
ﺑـ ــﺮ ﻣﻘـ ــﺎدﻳﺮ اﺳـ ــﺘﺮاﺣﺘﻲ ﻫﻔﺘـ ــﻪ ﻣﻜﻤـ ــﻞ ﺳـ ــﺎزي روي 
ﺗ ــﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗــﺎم و آزاد ﺳــﺮم و ﻫﻤﭽﻨــﻴﻦ در ﻣﻘــﺎدﻳﺮ 
  ﻻﻛﺘ ــﺎت ﭘﻼﺳــﻤﺎ ﺗﻐﻴﻴ ــﺮي اﻳﺠــﺎد ﻧﻜــﺮد و ﺑ ــﻴﻦ ﻣﻘ ــﺎدﻳﺮ 
 در دو ﮔـﺮوه روي و ﭘـﮋوﻫﺶ در اﻳـﻦ ﻣﺮﺣﻠـﻪ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي 
ﺑـﻪ ﻋـﻼوه، . داروﻧﻤﺎ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ داري وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ 
اﺟـﺮاي ﻳـﻚ وﻫﻠـﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ورزﺷـﻲ درﻣﺎﻧـﺪه ﺳـﺎز ﺑـﻪ 
 اﻓﺰاﻳﺶ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ در ﮔـﺮوه ﻫـﺎي ﺗﺤﻘﻴـﻖ ﻣﻨﺠـﺮ 
ﮔﺮدﻳــﺪ و ﺑــﻴﻦ ﻣﻘــﺎدﻳﺮ ﺗــﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗــﺎم و ﻻﻛﺘــﺎت 
آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ در دو ﮔـﺮوه اﺧـﺘﻼف ﻣﻌﻨـﻲ داري وﺟـﻮد 
، در ﺣـﺎﻟﻲ ﻛـﻪ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ ﺗـﺴﺘﻮﺳﺘﺮون (>P0/50 )ﻧﺪاﺷـﺖ 
آزاد در ﮔـﺮوه ﻣﻜﻤـﻞ روي ﻧـﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﮔـﺮوه داروﻧﻤـﺎ 
ﺛﻴﺮ ﻣﺼﺮف  ﺗﺎ ﺑﻪ ﺑﻴﺎن دﻳﮕﺮ، . اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﻴﺸﺘﺮي را ﻧﺸﺎن داد 
ﺑﺮ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزاد ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ واﺑﺴﺘﻪ روي ﻣﻜﻤﻞ 
 .ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ ﺑﺎﺷﺪ
 ﺛﻴﺮ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷــﻲﺗﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ 
ﺑﺮ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون، ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﺪ، ﻛﻪ ﻫﻨﻮز ﻣﺤﻘﻘﻴﻦ 
 ﺑﺮﺧﻲ ﻣﺤﻘﻘﻴﻦ ﺗﻐﻴﻴـﺮات .در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ ﺗﻮاﻓﻖ ﻧﻈﺮ ﻧﺪارﻧﺪ 
ﺣﺎﺻﻞ در ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﭘﺲ از ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ را 
ﺛﻴﺮ ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ورزﺷـﻲ ﺑـﺮ ، ﺑﺮﺧـﻲ ﺗـﺎ (1) ﻏﻴﺮ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ آن 
 و در ﺑﺮﺧـﻲ دﻳﮕـﺮ (02 )ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗـﺴﺘﻮﺳﺘﺮون را ﻛﺎﻫﻨـﺪه 
، اﻓـﺰاﻳﺶ ﺗـﺴﺘﻮﺳﺘﺮون (12 )ﺳﺘﺮون ﺗﺎم ﺗﻨﻬﺎ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﺴﺘﻮ 
 ﺑـﺮ.  ﮔـﺰارش ﺷـﺪه اﺳـﺖ(32 )ﺛﻴﺮو ﺑـﺪون ﺗـﺎ( 22 )ﺗـﺎم
ﻳـﻚ وﻫﻠ ــﻪ اﺳـﺎس ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻـﻞ از ﭘـﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ، 
ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗـﺎم 
  .و آزاد ﺳﺮم در ﮔﺮوه داروﻧﻤﺎ ﻣﻨﺠﺮ ﮔﺮدﻳﺪ
ﺳـــﺎزو ﻛﺎرﻫـــﺎي ﺗـــﻮﺟﻴﻬﻲ ﺑـــﺮاي اﻓـــﺰاﻳﺶ 
 ،اﻳﻦ ﺗﻮﺟﻴﻬﺎت ﻋﺒﺎرﺗﻨﺪ از .  اﺳﺖ ﺎﻗﺾـــﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون، ﻣﺘﻨ 
، اﻓـﺰاﻳﺶ (42 )ﻛﺎﻫﺶ ﭘﺎﻛﺴﺎزي ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون از ﭘﻼﺳـﻤﺎ 
 (52 )(nilubolg gnidnib enomroh-xeS) GBHS ﭘـﺮوﺗﺌﻴﻦ 
  و ﻳــــﺎ اﻓــــﺰاﻳﺶ ﺗﻮﻟﻴــــﺪ ﺗــــﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺑــــﻪ دﻟﻴــــﻞ 
 (HL)  ﻫﻮرﻣﻮن ﻣﺤﺮك ﺟـﺴﻢ زرد ﻣﺤﺮك ﻫﺎﻳﻲ ﻏﻴﺮ از 
و ﻛـﺎﺗﻜﻮل ( 72)اﻓـﺰاﻳﺶ ﻻﻛﺘـﺎت ﭘﻼﺳـﻤﺎ  ﻣﺎﻧﻨﺪ، (62)
 و ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ ﺗﺤﺮﻳـﻚ ﻲﻫـﺎ ﻫﻨﮕـﺎم ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ورزﺷ ـآﻣﻴﻦ 
ﻋﻠـﺖ  .(82 )ﺗﺮﺷـﺢ ﺗـﺴﺘﻮﺳﺘﺮون از ﻗـﺸﺮ ﻓـﻮق ﻛﻠﻴـﻮي 
ﺗﻨﺎﻗﺾ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﺣﺎﺻﻞ در اﻳـﻦ زﻣﻴﻨـﻪ را ﻣـﻲ ﺗـﻮان در 
ﻋﺪم ﺗﺸﺎﺑﻪ ﺷﺪت و ﻣﺪت و ﻛﻞ ﻛﺎر اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﺟﺴﺘﺠﻮ 
و ﻫﻤﻜ ــﺎران  avozeJ ﺑ ــﺮ اﺳ ــﺎس ﻧﺘ ــﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ .ﻛ ــﺮد
 ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻐﻴﻴﺮات ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون در ﻃﻮل ﻣﺪت اﺟﺮا و ﭘﺲ از ﺗ
ورزﺷﻲ واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ ﻧﻮع و ﻣﺪت ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ، ﺑﺎر ﻛـﺎر و 
ﻻزم ﺑـﻪ ذﻛـﺮ اﺳـﺖ . آﻣﺎدﮔﻲ ﺑﺪﻧﻲ آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
ﺛﻴﺮ ﺷـﺪت ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ﻐﻴﻴﺮ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﻫﻮرﻣﻮﻧﻲ ﺑﻴـﺸﺘﺮ ﺗﺤـﺖ ﺗـﺎ ﺗ
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روي در ﺳـــﺎﺧﺘﺎر ﮔﻴﺮﻧـــﺪه ﻫـــﺎي ﻫـــﺴﺘﻪ اي 
ﺑــﻪ ﺑﺎﻗﻴﻤﺎﻧــﺪة اﺗــﺼﺎل روي . اﺳــﺘﺮوﺋﻴﺪﻫﺎ وﺟــﻮد دارد
ﺳﻴﺴﺘﺌﻴﻦ و ﻫﻴﺴﺘﻴﺪﻳﻦ ﺑﻪ ﺟـﺰء ﺧﻄـﻲ اﻳـﻦ ﻣﻮﻟﻜـﻮل ﻫـﺎ، 
ﺑﻪ ﻫﻤـﻴﻦ  ﺷﻜﻠﻲ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﺳﻮﺳﻴﺲ ﻳﺎ ﺑﻨﺪ اﻧﮕﺸﺖ ﻣﻲ دﻫﺪ، 
روي از (. 03 ) ﻣﻌﺮوﻓﻨـﺪregniF cniZدﻟﻴـﻞ آن ﻫـﺎ ﺑـﻪ 
ﮔﻨ ــﺎدوﺗﺮوﭘﻴﻦ ﺟﻔﺘ ــﻲ اﻧ ــﺴﺎن  ﺛﻴﺮ ﺑ ــﺮ ﻫﻮرﻣــﻮنﻃﺮﻳ ــﻖ ﺗ ــﺎ
 (PMAc) آدﻧﻮزﻳﻦ ﻣﻨﻮﻓﺴﻔﺎت ﺣﻠﻘﻮي ، ﺑﻪ ﺗﻮﻟﻴﺪ(GCh)
. ﻳﺶ ﺗﻮﻟﻴﺪ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﻣﻨﺠﺮ ﻣـﻲ ﮔـﺮدد و در ﻧﺘﻴﺠﻪ اﻓﺰا 
ﻦ ﺗﻮﺟﻴﻪ ﭘﻴـﺸﻨﻬﺎدي ﺑـﺮاي ﻣﻜﺎﻧﻴـﺴﻢ ﺗـﺎﺛﻴﺮ روي ﺑـﺮ ﭼﻨﺪﻳ
روي آﻧــﺰﻳﻢ ﻫــﺎﻳﻲ ﻛــﻪ .  وﺟــﻮد داردGCh ﻫﻮرﻣــﻮن
 ﺷـﺪه و ﺑـﻪ GChﻣﻮﺟﺐ اﺧـﺘﻼل در ﺳـﺎﺧﺘﻤﺎن ﮔﻴﺮﻧـﺪة 
را ﻣﻬـﺎر ﻣـﻲ  اﻧﺒﺎﺷﺖ ﻫﻮرﻣﻮن در ﺑﺎﻓﺖ ﻣﻨﺠﺮ ﻣﻲ ﮔـﺮدد 
ﺑـﻪ  GCh اﻳﻦ ﻋﻨﺼﺮ ﺑـﻪ واﺳـﻄﻪ اﺗـﺼﺎل ﺑـﻪ ﮔﻴﺮﻧـﺪة . ﻛﻨﺪ
ﻣﻲ  ﮔﻴﺮﻧﺪه ﻣﻨﺠﺮ –ﺒﺎت ﺳﺎﺧﺘﻤﺎﻧﻲ ﻛﻤﭙﻠﻜﺲ ﻫﻮرﻣﻮن ﺛ
ﺛﻴﺮ ﺑـﺮ رﻳـﺰ ﻟﻮﻟـﻪ ﻫـﺎ ﻧﻴـﺰ ﺑـﺮ ﺑـﻪ ﻋـﻼوه، روي ﺑـﺎ ﺗـﺎ .ﺷـﻮد 
  . (13 ) ﻣﺆﺛﺮ اﺳﺖGChﺑﺮداﺷﺖ ﻫﻮرﻣﻮن 
ﺛﻴﺮ ﻣﻜﻤــﻞ  و ﻫﻤﻜــﺎران در ﺗﺤﻘﻴﻘــﻲ ﺗــﺎ ayaK
ﺗـﺴﺘﻮﺳﺘﺮون  ﻣﻘـﺎدﻳﺮ  را ﺑـﺮ  (3 yad/gk/gm)ﺳﺎزي روي 
ﻣـﻮش ﻫـﺎ ﭘـﺲ از  ﺗﺎم و آزاد ﺳﺮم و ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳـﻤﺎ در 
ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﺷﻨﺎي درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ارزﻳﺎﺑﻲ و ﮔﺰارش ﻛﺮدﻧـﺪ 
 ﻣﻘـﺎدﻳﺮ  ﻣﻜﻤﻞ ﺳـﺎزي روي ﺑـﻪ اﻓـﺰاﻳﺶ ﭼـﺸﻤﮕﻴﺮي در 
داري در ﺳﺘﺮون ﺗـﺎم و آزاد ﺳـﺮم و ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨـﻲ ﺗﺴﺘﻮ
ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎ ﭘﺲ از ﻳـﻚ وﻫﻠـﻪ ﺷـﻨﺎي ﺷـﺪﻳﺪ 
 در ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺧﻮد ﺗﺤﺖ ﻋﻨﻮان ciliK(. 9 )ﻣﻨﺠﺮ ﺷﺪه اﺳﺖ
ﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﺑـﺮ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ ﺛﻴﺮ ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣ ﺗﺎ
ﻫﻮرﻣﻮن ﻫﺎي ﺗﻴﺮوﺋﻴﺪي و ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ورزﺷﻜﺎران ﻧﺨﺒﻪ 
ﭘﺲ از ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي روي ﺑﻪ اﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ رﺳﻴﺪ ﻛﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ 
ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﺑﻪ ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ ﻫﻮرﻣـﻮن ﻫـﺎي 
 ﻫﻔﺘﻪ 4ﺗﻴﺮوﺋﻴﺪي و ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﻣﻨﺠﺮ ﺷﺪه، در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ 
در اﻳــــ ــﻦ ( 3 yad/gk/gm) ﻣﻜﻤــــ ــﻞ ﺳــــ ــﺎزي روي 
 از ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ ﻫﻮرﻣـﻮن ﻫـﺎي ﻳـﺎد ورزﺷﻜﺎران ﻣﺎﻧﻊ 
ﺷﺪه ﭘﺲ از اﻋﻤﺎل ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﮔﺮدﻳﺪه 
و  ciliKﺗﺤﻘﻴــﻖ ﻣـــﺸﺎﺑﻪ دﻳﮕــﺮي ﺗﻮﺳـــﻂ (. 2 )اﺳــﺖ
ﺛﻴﺮ ﻳـﻚ وﻫﻠـﻪ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ، ﺑﺎ اﻳﻦ ﺗﻔﺎوت ﻛـﻪ ﺗـﺎ ﻫﻤﻜﺎران 
ﻓﻌﺎﻟﻴ ــﺖ درﻣﺎﻧ ــﺪه ﺳ ــﺎز دوﭼﺮﺧ ــﻪ ﺳ ــﻮاري ﺑ ــﺮ ﻣﻘ ــﺎدﻳﺮ 
ﻓﻌـﺎل  ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﻣﺮدان ﻏﻴـﺮ  ﻫﻮرﻣﻮن ﻫﺎي ﺗﻴﺮوﺋﻴﺪي و 
 ﻣﻜﻤـﻞ ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗـﺮار ﮔﺮﻓـﺖ و ﮔـﺰارش ﺷـﺪ ﻛـﻪ ﻣﻮرد 
ﻣـﺎﻧﻊ از ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ  (3 yad/gk/gm) ﺳـﺎزي روي
ﻫﻮرﻣﻮن ﻫﺎي ﺗﻴﺮوﺋﻴـﺪي و ﺗـﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﭘـﺲ از ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ 
 و ﻫﻤﻜــﺎراﻧﺶ در icatlaB  .(3 )ورزﺷــﻲ ﻣــﻲ ﮔــﺮدد 
اﺛـﺮات ﻛﻤﺒـﻮد روي و ﻣﻜﻤـﻞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﺗﺤـﺖ ﻋﻨـﻮان 
 و ﺳـﺎزي آن ﺑـﺮ ﻣﺤﺘـﻮاي ﮔﻠﻴﻜـﻮژن و ﻣﻘـﺎدﻳﺮ ﻻﻛﺘـﺎت
 ﻫﺎ ﺑﺮ اﺛﺮ ﻳﻚ وﻫﻠﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺷﺪﻳﺪ ﻟﭙﺘﻴﻦ ﭘﻼﺳﻤﺎ در ﻣﻮش 
ﮔـﺰارش ﻛﺮدﻧـﺪ ﻣﺤﺘـﻮاي ﮔﻠﻴﻜـﻮژن ﻛﺒـﺪ و ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ 
 ﻛﻤﺒـﻮد  ﭘﻼﺳﻤﺎ در آزﻣـﻮدﻧﻲ ﻫـﺎي ﻣﺒـﺘﻼ ﺑـﻪ ﻣﻴﺰان ﻟﭙﺘﻴﻦ 
ﺑـﻪ ﻋـﻼوه، . اﺳﺖروي ﻛﻤﺘﺮ از ﮔﺮوه ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي ﺑﻮده 
ﻣﻴﺰان ﻻﻛﺘﺎت ﭘﻼﺳﻤﺎ در ﮔﺮوه ﻛﻤﺒـﻮد روي ﺑﻴـﺸﺘﺮ از ﮔـﺮوه 
  .(01 ) ﺷﺪه اﺳﺖﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي ﮔﺰارش
ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﻋﻠﺖ ﺗﻨﺎﻗﺾ ﺑ
ﺛﻴﺮ ﻣﻜﻤﻞ روي ﺑﺮ ﻣﺘﻐﻴﺮ ﻫﺎي ﺗﺤﻘﻴﻖ ﺑﺎ ﺣﺎﺿﺮ در زﻣﻴﻨﻪ ﺗﺎ 
. ﻣـﺼﺮﻓﻲ ﺑﺎﺷـﺪ روي ، ﻣﻴﺰان ﻣﻜﻤـﻞ ذﻛﺮ ﺷﺪه ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت 
ﻣﻘـــﺪار ﻣـــﺼﺮﻓﻲ ﻣﻜﻤـــﻞ روي در اﻳـــﻦ ﺗﺤﻘﻴﻘـــﺎت 
ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ اﺛـﺮات ﺟـﺎﻧﺒﻲ .  ﺑـﻮده اﺳـﺖ3 yad/gk/gm
وي، در ﭘـﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿـﺮ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻴﺰان ﻣﺼﺮﻓﻲ ﻋﻨﺼﺮ ر 
 ADRﻣﻴـ ــﺰان ﻣـ ــﺼﺮف ﻣﻜﻤـ ــﻞ ﻣﻄـ ــﺎﺑﻖ ﺑـ ــﺎ ﺗﻮﺻـ ــﻴﻪ 
در ﻧﻈــﺮ ﮔﺮﻓﺘ ــﻪ ﺷــﺪ ﺗ ــﺎ ﻣ ــﺴﺎﺋﻞ اﺧﻼﻗ ــﻲ ( 03yad/gm)
رﻋﺎﻳﺖ و ﺿﻤﻨﺎً ﺟﻨﺒﻪ ﻛﺎرﺑﺮدي ﻣﻘﺪار ﻣﺼﺮف ﻣﻜﻤﻞ در 
ﺪت زﻣـﺎن دﻟﻴﻞ اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ دﻳﮕﺮ، ﺷﺎﻳﺪ ﻣ . ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﻮد 
ﺛﻴﺮ ﻣﻴـﺰان ﻣـﺼﺮﻓﻲ ﻣﻜﻤـﻞ ﻧﺎﻛﺎﻓﻲ ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي ﺑﺮاي ﺗﺎ 
ﻤﺎي ﺿـ ــﻌﻴﺖ روي ﭘﻼﺳـ  ــدر ﭘـ ــﮋوﻫﺶ و ﺗﻔـ ــﺎوت در و 
  . ﺑﺎﺷﺪآزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﭘﻴﺶ از ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي
ﻋﻨﺼﺮ روي ﺟﺰء ﻣﻬﻤﻲ از آﻧﺰﻳﻢ ﻫـﺎي ﻻﻛﺘـﺎت 
دﻫﻴﺪروژﻧﺎز و ﻛﺮﺑﻨﻴﻚ اﻧﻴﺪراز اﺳﺖ ﻛﻪ اﻳـﻦ آﻧـﺰﻳﻢ ﻫـﺎ 
در ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﻴﺴﻢ ﺑـﻴﻦ ﺑـﺎﻓﺘﻲ ﻫﻨﮕـﺎم ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ورزﺷـﻲ ﻧﻘـﺶ 
ﻋﻀﻠﺔ اﺳﻜﻠﺘﻲ ﻓﻌﺎل وﺟﻮد ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﻛﺎﻓﻲ روي در . دارﻧﺪ
ﺰﻳﻢ ﻻﻛﺘـﺎت دﻫﻴـﺪروژﻧﺎز از ﻃﺮﻳﻖ ﻣﻜﺎﻧﻴﺴﻢ ﻋﻤﻠﻜﺮد آﻧ ـ
ﺑﻪ ﺗﺒﺪﻳﻞ اﺳﻴﺪ ﻻﻛﺘﻴﻚ ﺑﻪ ﭘﻴﺮووات و در ﻧﺘﻴﺠـﻪ ﻛـﺎﻫﺶ 
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و ﻫﻤﻜﺎراﻧﺶ ﭘﮋوﻫﺸﻲ را ﺑﺎ ﻫـﺪف ارزﻳـﺎﺑﻲ راﺑﻄـﻪ ﺑـﻴﻦ 
وﺿﻌﻴﺖ روي و رﻳﻮﻟﻮژي و ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺧﻮن ﻫﻨﮕـﺎم 
 12اﻳـﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺑـﺮ روي .ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ ورزﺷـﻲ اﻧﺠـﺎم دادﻧـﺪ 
ﺑﺎزﻳﻜﻦ ﺣﺮﻓﻪ اي ﻓﻮﺗﺒﺎل اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﻛـﻪ ﺑـﻪ اﺟـﺮاي ﻳـﻚ 
ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ ﺷﺪﻳﺪ ﻓﺰاﻳﻨﺪه ﺑﺮ روي ﭼﺮخ ﻛﺎرﺳﻨﺞ ﺗﺎ 
. رﺳـﻴﺪن ﺑـﻪ ﺣـﺪاﻛﺜﺮ اﻛـﺴﻴﮋن ﻣـﺼﺮﻓﻲ ﻣـﻲ ﭘﺮداﺧﺘﻨـﺪ 
دﻧﻲ ﻫﺎ ﻧـﺸﺎن داد ارزﻳﺎﺑﻲ ﺣﺎﺻﻞ از وﺿﻌﻴﺖ روي آزﻣﻮ 
ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻـﻠﻪ .  ﻧﻔﺮ آن ﻫﺎ ﺑﻪ ﻛﻤﺒﻮد روي ﻣﺒﺘﻼ ﻫـﺴﺘﻨﺪ 9
ﻧﺸﺎن داد اﻳﻦ ﺗﻌﺪاد از آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﻗﺎدر ﺑـﻪ اﻧﺠـﺎم ﺗـﻮان 
ﻫـﻮازي ﻛﻤﺘـﺮ ﺑـﻮده و ﻣﻴـﺰان ﻻﻛﺘـﺎت ﻫﻨﮕـﺎم ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ 
ورزﺷﻲ در آن ﻫـﺎ زﻳـﺎدﺗﺮ از آزﻣـﻮدﻧﻲ ﻫـﺎ ﺑـﺎ وﺿـﻌﻴﺖ 
ﺣﺪود ﻧﻴﺰ  آﺳﺘﺎﻧﻪ ﻻﻛﺘﺎت آن ﻫﺎ .روي ﻣﻄﻠﻮب ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
   ﻣﻴﻠـــﻲ ﻣـــﻮل ﻛﻤﺘـــﺮ از آزﻣـــﻮدﻧﻲ ﻫـــﺎي دﻳﮕـــﺮ 2
ﺑﻪ ﻋﻼوه، آن ﻫﺎ ﺗﻮاﻧﺎﺋﻲ ﻛﻤﺘﺮي ﺑﺮاي ﺣﻔﻆ ﮔﻠﻮﻛﺰ  .دﺑﻮ
 ﭘﻼﺳﻤﺎ داﺷﺘﻨﺪ و ﻣﺴﺘﻌﺪ ﻛﺎﻫﺶ ﮔﻠﻮﻛﺰ ﺧﻮن ﻧﻴـﺰ ﺑﻮدﻧـﺪ 
  .(4)
 و relheoK ﻃﺒﻖ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫـﺎي ﺣﺎﺻـﻞ از ﭘـﮋوﻫﺶ 
 ، درﻳﺎﻓ ــﺖ ﻣﻜﻤ ــﻞ ﺣ ــﺎوي دوز ﺑ ــﺎﻻي روي ﻫﻤﻜ ــﺎران
ﺗﻐﻴﻴـﺮ در آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎ ﺑﺎ وﺿﻌﻴﺖ روي ﻃﺒﻴﻌﻲ، ( AMZ)
داري در ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺳﺮﻣﻲ ﻫﻮرﻣـﻮن ﻫـﺎي آﻧـﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ ﻲ ﻣﻌﻨ
اﻳﺠﺎد ﻧﻜﺮد، و ﺗﻨﻬﺎ ﻣﻮﺟﺐ اﻓـﺰاﻳﺶ ﻣﻴـﺰان روي ﺳـﺮم و 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ، ﻃﺒـﻖ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺔ (. 21 )دﻓﻊ ادراري آن ﺷﺪ 
( AMZ)  درﻳﺎﻓﺖ ﻣﻜﻤـﻞ ﺣـﺎوي دوز ﺑـﺎﻻي روي ﺘﻪ،ﻛﻠ
در ﺑﺎزﻳﻜﻨﺎن ﺗﻴﻢ ﺑﺎﺷﮕﺎﻫﻲ ﻫﻨﺪﺑﺎل ﺗﻨﻬﺎ ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻘﺎدﻳﺮ 
 ﻫﻮرﻣﻮن ﻫﺎي د ﻣﻨﺠﺮ ﮔﺮدﻳﺪ و ﺑﺮ ﻣﻘﺎدﻳﺮﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزا
ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫـﺎي ﭘـﮋوﻫﺶ  .(33 )ﺛﻴﺮ ﺑﻮد آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ دﻳﮕﺮ ﺑﻲ ﺗﺎ 
ﺣﺎﺿﺮ در زﻣﻴﻨﻪ ﭘﺎﺳﺦ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون آزاد ﺑﺎ ﻧﺘـﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 
  .(33 ) ﻫﻤﺴﻮ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪﺘﻪﻛﻠ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗـﺎﺛﻴﺮ ﻋﻮاﻣـﻞ ﻣﻬـﻢ دﻳﮕـﺮ ﺑـﺮ ﻣﻘـﺎدﻳﺮ 
، HLﻫﻮرﻣـﻮن ﻫـﺎي : ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﺎم و آزاد ﺳﺮم ﻣﺎﻧﻨـﺪ 
، GBHSل، ﭘﺮوﻻﻛﺘﻴﻦ، ﭘﺮوژﺳﺘﺮون و ﭘﺮوﺗﺌﻴﻦ ﻛﻮرﺗﻴﺰو
ﺛﻴﺮ ﻣﺘﻘﺎﺑـﻞ ﻣﻜﻤـﻞ ﺎﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي روﺷﻦ و ﻗﻄﻌﻲ درﺑﺎره ﺗ 
ﺛﻴﺮ ﻣﻜﻤـﻞ روي روي و ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ و در ﻧﻬﺎﻳـﺖ ﺗـﺎ 
ﺑﺮ ﻣﺤﻴﻂ آﻧﺎﺑﻮﻟﻴﻜﻲ ﺑﺪن ﭘﺲ از ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ 
ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﮔﺴﺘﺮده ﺗﺮي ﻛﻪ ﺗﻤﺎﻣﻲ ﺣﻠﻘﻪ ﻫﺎي اﻳﻦ ارﺗﺒﺎط 
  .ﺪرا ارزﻳﺎﺑﻲ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ، ﻣﻲ ﺑﺎﺷ
  
  :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺣﺎﺻﻞ از اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﺪ ﻛﻪ 
ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎزي روي در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه 
ﺳﺎز، ﻣﻮﺟﺐ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﺎم و ﻛﺎﻫﺶ 
ﻌﺎدل ﻻﻛﺘﺎت آزﻣﻮدﻧﻲ ﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ از ﻳﻚ رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﺘ
، ﻧﺸﺪ و ﺗﻨﻬﺎ ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﭘﻴﺮوي ﻛﺮدﻧﺪ
. ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ درﻣﺎﻧﺪه ﺳﺎز ﻣﻨﺠﺮ ﮔﺮدﻳﺪآزاد ﭘﺲ از 
ي روي در ﻣﺠﻤﻮع، ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ ﻛﻪ  ﻣﻜﻤﻞ ﺳﺎز
ورزﺷﻜﺎراﻧﻲ ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ ﻗﺎدر ﺑﻪ ﺣﺬف آﺛﺎر ﻣﻨﻔﻲ در 
ﻛﻪ ﺑﻪ ﻛﻤﺒﻮد اﻳﻦ ﻣﺎده ﻣﻐﺬي دﭼﺎر ﻫﺴﺘﻨﺪ و در ﻧﺘﻴﺠﻪ 
ﻟﺬا . ﺑﻬﺒﻮد ﻋﻤﻠﻜﺮد ورزﺷﻲ را در ﭘﻲ ﺧﻮاﻫﺪ داﺷﺖ
ﺎر ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﺷﺎﻣﻞ ورزﺷﻜﺎراﻧﻲ ﻛﻪ دﭼ
ﻛﻤﺒﻮد روي ﻧﺒﻮده و از ﻳﻚ رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ ﻣﺘﻌﺎدل ﭘﻴﺮوي 
  .ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ، ﻧﺸﻮد
 HLﺮون، ـﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ راﺑﻄﺔ ﺑﻴﻦ ﻫﻮرﻣﻮن ﺗﺴﺘﻮﺳﺘ
 و اﺛﺮات اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ روي ﺑﺮ اﻳﻦ ﺣﻠﻘﺔ GBHSو ﭘﺮوﺗﺌﻴﻦ 
در ﭘﮋوﻫﺸﻲ ﺷﺒﻴﻪ ﺑﻪ ﭘﮋوﻫﺶ ارﺗﺒﺎﻃﻲ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲ ﺷﻮد 
ﺛﻴﺮ ﻣﺼﺮف ﻣﻜﻤﻞ روي ﺑﺮ ﻣﻘﺎدﻳﺮ ﺣﺎﺿﺮ، ﺗﺎ
 ﭘﺲ از ﻳﻚ وﻫﻠﻪ GBHSﺮوﺗﺌﻴﻦ  و ﭘHLﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون، 
 .ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ ﺷﻮد
 
  :ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ
اﻣﺮ ﻫﻤـﺎﻫﻨﮕﻲ ﻫـﺎي ﻻزم ﺻﺎدﻗﻲ ﻛﻪ در  ﻧﻴﻤﺎ ز آﻗﺎي  
را ﻳـﺎري ﻧﻤﻮدﻧـﺪ و از ﻛﻠﻴـﻪ ﻣـﺎ  دوﭼﺮﺧـﻪ ﺳـﻮاري ﺑﺎ ﺗﻴﻢ ﻫـﺎي 
دوﭼﺮﺧﻪ ﺳﻮاران ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه در اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻛـﻪ ﺑـﺎ ﺣـﻀﻮر 
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Background and aims: There is fairly scarce information about the effects of zinc, an essential 
trace element, on exercise performance. Studies concentrate mostly on the distribution of this 
element in the body in response to exercise. The purpose of this study was to investigate the 
effect of exhaustion exercise on the testosterone levels and plasma lactates in road cyclists who 
are supplemented with oral zinc for 4 weeks.  
Methods: In this semi experimental sixteen male road cyclists, who were healthy in the first 
evaluation were selected from the Tehran traffic team and were divided into two groups 
according to mass body index; zinc group and control group. After 4 weeks zinc 
supplementation (30 mg/day), blood samples were collected from each subject before and after 
an exhaustive exercise bout. Data were analyzed by independent and paired sample t test. 
Results: Total testosterone, free testosterione and lactate levels in two groups were increased by 
exercise (P<0.05) and there was no significant differences between total testosterone and lactate 
levels in two groups before and after exhaustion exercise (P>0.05). There was a significant 
difference between effects of exhaustion exercise on free testosterone levels between two groups 
(P<0.05). 
Conclusion: According to this study, zinc supplementation has no significant effects on 
testosterone and lactate levels in response to exercise in subjects with a balance diet. However, 
free testosterone levels were increased by exercise after zinc supplementation. 
 
Keywords: Exhaustion exercise, Plasma lactate, Road cyclists, Serum testosterone, Zinc  
                  supplementation. 
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